





























































































【結果】参加者は 18 名で、その約 3 割ががん患者であった。アンケー
ト調査の結果、全体の約 9 割が外見ケアとしてのメイクアップを理
解できたと答え、約 9 割が今回の参加が役立つと回答していた。
【考察】今回の試みから、外見変化に対するケアとしてのメイクアッ
プは、がん患者のみならず一般にも関心が高いことがうかがえた。
このことは、ソシオエステティシャンを講師とし、医療的観点から
説明がなされたことも理由の１つと考えられる。日常診療において
外見変化に対する継続的な支援の重要性が再認識された。今後、院
内においても支援体制を整備して行きたい。
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【はじめに】がん体験において不安が増強しやすい時期は、治療の
開始・終了時、病状の進行・転移時、治療法がなくなり緩和・ホス
ピスへの移行時だと言われている。これは患者だけではなく、患者
を支える家族にも当てはまると言える。今後の家族支援に繋げるこ
とを目的とし、今回未告知の段階から告知を経て、旅行に行くとい
う患者の最期のニーズを満たすことが出来た事例を通して、看護介
入がどのような影響を与えたのか考察した
【事例】70 代男性、肝臓がん再発（初発時肝切歴あり）。門脈・胆
管浸潤により閉塞性黄疸に伴う急性胆管炎にて入院。家族背景とし
て妻は他界、7 人の子供（長女がキーパーソン）、内縁の妻。
【結果】入院時主治医より家族へ、看取りを含め緩和医療を検討す
る必要があるとの説明が行われ、家族の意向もあり、その日のうち
に MSW と調整を行いホスピスについて面談してもらった。本人へ
の告知に対し、長女の受け入れがなかなか出来ず、そのつど主治医
と話が出来る場をセッティングし、面会時には積極的に思いを傾聴
した。その結果長女の受け入れも進み、本人へ告知、告知後旅行へ
行きたいと申し出があり、急変覚悟の上で家族全員で 2 度旅行へ行
くことが出来た。旅行の翌日ホスピスへ転院となり、転院後 1 週間
で患者は亡くなった。
【考察】患者・家族を 1 つの単位として捉え、現実を受け入れられ
ない時期では、情報を与え説明を繰り返すことで、家族は患者の死
を現実として捉えることが出来るようになる。今回は患者・家族共
に転院を希望した事例であったが、訪問看護などのサービスを整え、
在宅で最期を迎えることも選択肢のひとつとして考えられるため、
患者とその家族の個別性に応じて介入していくこと、また残された
時間が残りわずかであるということを常に意識した関わりが重要で
ある。
